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NOUS FETS I NOVES IDEES
SOBRE L'ACIDESA DE L'ORINA
per
S. PI SURER
En revisar els treballs d ' aquests darrers anys sobre
la fisiopatologia renal , sorpren l'escassa atencic conce-
dida per molts investigadors a l'estudi sistematic de l'aci-
desa urinaria i les seves variacions en estat normal i pa-
tologic. No tan sols no es tenen suficientment en compte,
en aquests estudis, els nous metodes d'investigacio que
permeten d'arribar a conclusions quantitativament exac-
ter, sing que tampoc al fet en si - el que es en realitat
1'acidesa urinaria - no se'l tracta amb la importancia
que mereix, tot i esser un dels elements reguladors mes
interessants de 1'equilibri acido-basic organic.
Des dels treballs classics d'Hasselbach i Henderson,
sabem, en efecte, que , mentre l'acidesa real o ionica de la
sang depen en tot moment de la relacio quantitativa
bicarbonats -anhidrid carbonic lliure i, en casos d'acidosi,
en que es produeix l'alliberament exagerat i momentani
del segon a despeses dels primers, la porta de sortida es
la via pulmonar ; el ronyo es, al contrari , la via d'excre-
cio preferida per a l'eliminacio dels acids fixos. El ronyo
es un organ que es dona admirablement per aquest treball
de regulacio , ja que, corn a veritable glandula secretora
Treballs de la Societat de Biologia.
-7933 173
preve l'acidosi , adaptant en tot moment , i dintre de certs
limits, la composicio de 1'orina a les necessitats de 1'orga-
nisme , eliminant, per una banda , 1'exces momentani de
valencies acides, i complementant , per 1'altre, aquesta eli-
minacio per la formacio supletoria d'amoniac.
Aquests dos processos, de 1'acci6 conjunta i succes-
siva dels quals resulta la regulacio renal de 1'equilibri
acido-basic, han estat desigualment tractats pels investi-
gadors. Tot i esser la secrecio d'amonfac pel ronyo
1'ultima coneguda per ordre historic, ha merescut en
aquests darrers temps tin estudi particularment detin-
gut (i). El ronyo produeix amonfac per un veritable
proces secretor sotmes al control nervios. Aquest proces
fisiologic de secrecio - el mecanisme del qual ignorem to-
talment, si be la seva significacio funcional es ben patent -
es produeix despres d'una resposta o descarrega acida en
forma d'una veritable ona, per part del mateix ronyo.
Aquests fets indiquen ja el clue, efectivament , ha estat
demostrat despres per l'experiencia, i augmenten encara
mes la significacio biologica de 1'acidesa urinaria. Si,
com ha demostrat Bahlmann (2), es perfundeix un ronyo
de granota amb solucions salines de diferent pH i es
compara en cada cas la concentracio en hidrogenions de
1'orina amb la del corresponent liquid de perfusio, s'ob-
serva sempre , inclds en el cas de solucions salines, que
aquella es mes acida. Aixf mateix, amb solucions acides,
1'orina ho es sempre amb major intensitat . En el cas
de les solucions salines, el ronyo sembla retenir part de
l'alcali i, en efecte , els ions SO4H' i CO3H' s'excreten
molt millor que els ions PO.1H" i CO,". Per tant, el
ronyo de la granota regula principalment la reaccio de
la sang quan tendeix a desviar-se cap a la banda de 1'aci-
desa, fenomen tant mes comprensible i legftimament apli-
cable a les altres especies , donada la unitat general del
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metabolisme organic, en les dues fases anoxibiotica i oxi-
biotica, del qual les cel-lules produeixen espontaniament
i seguida acids diversos (Tactic i piruvic, fosforic, sulfu-
ric, anhfdrid carbonic) que van a parar a la sang. El
mateix ocorre en els estats patologics, en els quals en
esvair-se 1'equilibri acido-basic tendeix a fer-ho en el
sentit de 1'acidosi, la major part dels casos. Per tant,
no ha de sorprendre'ns que un dels organs mes importants
per a la regulacio d'aquest equilibri - hem anomenat
el ronyo - orienti ja normalmcnt el seu treball cap a
aquesta banda. Descarrega de valencies acides i secrecio
d'amonfac, son dos aspectes successius d'una mateixa
funcio equivalent, des del punt de vista organic, a l'ex-
crecio de 1'anhidrid carbonic pulmonar.
Aquesta analogia ha estat repetidament confirmada
en el transcurs dels darrers anys (3). Amb tal fi, s'han
practicat determinacions simultanies de l.'acidesa real de
1'orina i de la tensio de 1'anhidrid carbonic alveolar en
diverses circumstancies, tals com la ingestio d'aliments,
la cornposicio dels diferents regims alimentaris, el son,
I'accio de certs Tarmacs que modifiquen 1'excitabilitat
del centre respiratori, el treball muscular i les hemorra-
gies. Despres d'un repas, es modifiquen en el mateix
sentit - cap a l'alcalinitat - l'acidesa de l'orina i la ten-
sio de 1'anhidrid carbonic alveolar. Amb un regim ali-
mentari en el qual predomini la care, 1'elevaci6 i el des-
cens d'ambdues corbcs son mes verticals i rapids que amb
un regim hidrocarbonat. La secrecio d'acid clorhidric
per 1'est6mac es un factor molt important en aquest
sentit; en efecte, en els alquilics o anacids, manquen les
modificacions d'ambdues corbes. El son provoca una
dissociacio caracterfstica entre elles - en els altres casos
sempre paral-leles -, i s'admet que l'augment d'acidesa
de 1'orina que es produeix durant el son es deu a una
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disminucio de 1'excitabilitat del nervi respiratori. En
efecte, en el mateix sentit obren els farmacs que, com la
morfina, disminueixen 1'excitabilitat del nervi respiratori;
els que, com la cafeina, l'augmenten, provoquen una con-
vergencia d'ambdues corbes. Durant el treball mus-
cular 1'acidesa de 1'orina i la tensio de l'anhfdrid carbonic
alveolar es modifiquen tambe en el mateix sentit. Al
contrari, despres d'una hemorragia, tot i augmentar la
tensio de l'anhfdrid carbonic laveolar - probablement per
un fenomen circulators - disminueix l'acidesa de l'orina.
Veil (4) ha demostrat tambe que les variacions dia-
ries del pH de l'orina i de la tensio de l'anhfdrid carbonic
alveolar son sempre paral•leles. Durant el dia el pH
varia entre 6'2 i 7'2 i la tensio de 1'anhfdrid carbonic al-
veolar entre 38 i 43. Ala nit el pH arriba fins 5'2 i 5'75,
i la tensio de 1'anhfdrid carbonic alveolar puja, al contrari,
fins a 44-48. La ingestio d'aliment determina un des-
cens de 1'acidesa urinaria i un augment de la tensio de
1'anhfdrid carbonic alveolar, a consequencia de la secre-
cio de 1'acid clorhfdric per l'estomac.
Tots aquests fets, degudament interpretats, justifiquen
el que hem dit anteriorment : situat el ronyo - corn el
pulmo -en una de les portes de sortida dels productes resi-
duals del metabolisme organic, normalment de tipus acid,
ha d'orientar contfnuament el seu treball en aquest sentit.
El seu to funcional queda aixf obligadament polaritzat,
apte en tot moment per a respondre adequadament a les
desviacions acides, rapides o lentes, de 1'equilibri acido-
basic. D'aquf la importancia del ronyo corn a organ re-
gulador d'aquest equilibri, i de la manifestacio objectiva
del seu treball, que es, precisament, 1'acidesa de 1'orina.
Fixada aixf la questio pel que es refereix a la impor-
tancia i significacio d'aquests fenomens reaccionals per
part del ronyo, cal precisar despres les seves diverses con-
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dicions d'activitat i trobar una unitat de mesura que ens
permeti d'arribar a conclusions quantitatives exactes.
Sols d'aquesta manera es possible : pruner, treballar so-
bre una base experimental certa, tant mes adequada com
millor correspongui a les conditions naturals del proces
fisiologic i, segon, disposar d'un patro de mesura que fa-
ciliti la valoracio de les diverses modalitats de l'activitat
normal i patologica.
Per tot aixo, en investigar experimentalment la par-
ticipacio del ronyo en la regulacio de 1'equilibri acido-
basic, cal referir-la exclusivament al veritable i unit ele-
ment actiu d'aquest proces : 1'aeidesa real o actual, pero
no expressada simbolicament, sing d'una manera directa
per al seu factor material, la concentracio en hidrogenions.
Cal no oblidar, en efecte, que a 1'igual que ocorre en els
altres processos de secrecio, la d'aquests ions pel ronyo
es funcio de la quantitat i qualitat del parenquima renal
i, per tant, donada la constancia de 1'acidesa de la sang,
la concentracio en hidrogenions de l'orina s'adaptara tant
m(s facilment a les diverses circumstancies fisiologiques,
com millor sigui 1'estat funcional del ronyo. Com que
aquest es el punt basic del nostre treball -la segona fase
de la resposta renal o produccio d'amoniac escapa als
limits que ens hem imposat i, encara, volem donar-li un
caire exclusivament personal i original - 1'estudiarem
detingudament.
Biologicament, 1'acidesa es una constant del medi
que condiciona tota 1'activitat cellular; ffsico-quimicament,
es 1'element actiu pel qual es fa patent, sobre el sistema,
l'accio del que es denomina correntment acidesa. El
seu valor essencial pot expressar-se, com totes les mag-
nituds fisiques i quimiques, per tots els simbols que es
vulgui i donar-li totes lcs interpretations personals que es
prefereixin, pero la realitat material queda sempre com
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element indiscutible : a una determinada concentracio
d'hidrogenions, correspon una determinada acidesa real.
I es a aquesta, exclusivament, a la qual cal referir sempre
una determinada constant ffsico-qufmica del medi. Pre-
cisament aquella constant, la normalitat de la qual s'es-
forca d'assegurar l'organisme i que resulta del joc eficac
dels processos de regulacio.
Aixd to per a nosaltres molta mes importa.ncia, per-
que en el cas particular de l'acidesa de l'orina ordinaria-
ment no se li concedeix tota la que mereix. Per una
banda, la rutina, i per una altra, una falsa interpretacio
dels fets son, indubtablement, les causes que ordinaria-
ment, en mesurar i expressar el valor de l'acidesa urinaria,
aquesta es refereixi sempre exclusivament a les xifres
de la seva reaccio potencial o titrimetrica. Tot amb tot,
en el punt que ara ens ocupa, es a dir, per a l'estudi fisio-
logic quantitatiu d'un proces de secrecio i concentracio,
aquestes xifres tenen sols una valor molt limitada i gairebe
m'atreviria a dir nul•la. N'hi ha prou de considerar el
gran nombre de metodes que s'han proposat per a mesurar
aquesta forma de l'acidesa urinaria, per a comprendre
immediatament que cap d'ells pot esser encara el defi-
nitiu (5). Dificultat que s'explica facilment si es to en
compte la complexitat i heterogeneitat del que es vol
mesurar, i la diversa significacio fisiologica dels distints
components de la barreja que, en aquest sentit, es l'orina.
En efecte, una orina normal de vint-i-quatre hores, re-
quereix, en general (6), per a la seva neutralitzacio, amb
un regim constituit per 16 gr. de nitrogen, 56 gr. de grei-
xos, 425 gr. d'hidrats de carbon i 26 gr. de cendres, de
43o a 450 cc. de NaOH n/io. En la produccio d'aquesta
acidesa intervenen els fosfats acids, els urats acids, 1'acid
carbonic, els pigments (urobilina, que forma amb els
fosfats terris un urobilinat i monofosfat soluble), l'acid
12
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uric i, finalment, els aminoacids que, com a acids debils,
son incapacos d'atacar les sals neutres o alcalines. L'a-
cidesa de l'orina pot esser disminulda exogenament pels
carbonats resultants d'una alimentacio vegetal i, endoge-
nament, amb un rcgim mixt, per la sobreproduccio patolo-
gica d'alcalis. Part de l'acid fosforic existeix en forma de
fosfat acid d'amoni. L'acidesa total, amb el regim alimen-
tari anteriorment indicat, correspon a 1,467 gr. de PO4H3.
La determinacio quantitativa dels fosfats dona 1,762 gr. de
bifosfat i 1,26 gr. de fosfat secundari, del que tan sols el
primer interve on la titulacio amb fenolftaleina, amb un
terc dels sews atoms de H i dels 1,467 gr. de l'acidesa ge-
neral vista o o'587. Aproximadament el 40 per 10o de 1'a-
cidesa urinaria es deguda a la presencia de fosfat primari
que, al seu torn, correspon al 58 per 10o de la quantitat
total d'acid fosforic. De tota manera, en les grans acide-
ses existeixen notables diferencies en aquesta distribucio.
Per altra banda, tambe, segons Lematte (7), si a
pes i temperatura constant admetem per a l'acidesa total
de l'orina de vint-i-quatre bores, la xifra do 430 cc. de
NaOH n/1o, 1'acidesa corresponent als fosfats es de 98 cc.
NaOH n/1o. L'acidesa que s'extreu pel buid (anhfdrid
carbonic i altres acids volatils), correspon a 140 cc. per
litre d'orina. L'adsorcio dels pigments amb carbo, comple-
tament neutre, separa una acidesa corresponent a 30 cc.
A 1'acid uric i purines correspon una acidesa de 35 cc.
Per tant, queda encara un deficit de 127 cc., mancant
determinar concretament la influencia dels aminoacids.
Els estudis recents ens donen conclusions mes exac-
tes, orientades en un sentit fisiologic. Tixier (8) ha in-
troduit el factor o quocient
Acidesa fosforica + Acidesa urina ria + Acidesa d'aininoacids
Acidesa total
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d'acid de les quals es troben dintre d'aquest camp, es
denominen normacides, i les altres, hiper o hipoacides.
Em sembla que n'hi ha prou, amb tot l'indicat, per
comprendre la impossibilitat d'interpretar exactament
la veritable significacio fisiopatologica de l'acidesa uri-
naria, si no es coneixen amb exactitud la quantitat i
I'aportacio personal respectiva de cadascun dels compo-
nents urinaris, capacos de donar origen a valencies acides.
Tingui's en compte que en el cas particular de l'orina -
barreja diferent, a cada moment, dels diversos elements
que es comporten com a acids - el que mesurem en de-
terminar la seva reaccio titrimetrica es la suma global
de tots ells, i que, per tant, si desconeixern Ilur respectiva
aportacio proporcional, les conclusions que podrem de-
duir de les xifres seran sempre molt limitades i incapaces
d'una generalitzacio fecunda. Per altra banda, en aquest
cas no tan sols cal tenir en compte la distinta concentracio
de cadascun dels seus elements - concentracio respectiva
que pot i sol variar a cada mostra d'orina, tractant-se de
casos tan dispars, fisiologicament, heterogenis i impossi-
ble, per tant, de determinar amb un sol patro unit -, sing
que aquesta mateixa heterogeneltat la trobem en passar
del normal al patologic, en el qual cas, com per exemple
en l'acidosi diabetica, son ben distints els cossos als quals
deu l'orina la seva reaccio potencial acida, i res no tenen
a veure arnb els seus components normals. ;Com sera,
doncs, possible, aplicar-los un patro de mesura que, a
cegues, ho determini tot a la vegada, el normal i el pato-
logic? Ara he, la dificultat desapareix totalment, la
base experimental s'aferma i, el que es mes important,
els resultats quantitatius son comparables en tots els
casos si, obeint a la realitat, ens atenim, en mesurar
l'acidesa urinaria, al seu element actin i fisiologicament
sempre el mateix, Punic capac d'expressar el poder de
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concentracio del ronyo : la seva reaccio ionica o real.
En tal cas, es tracta d'un element - el catio hidrogen -
comd a tots els cossos acids i precisament en tant major
grau com mes ho son, tant en estat normal com patologic.
Aleshores ja no cal preocupar-nos de la distinta proporcio
en quc intervenen cadascun dels elements acids de l'orina,
i de si son els mateixos en l'orina del sa i en la del malalt.
Determinat el valor de la seva concentracio, les conclusions
quantitatives son facilment comparables i legitimes en
tots els casos, sobretot en aquells, com el que ens ocupa,
en que, per tractar-se d'un proces de secrecio, per concen-
tracio d'un element preexistent ja en la sang, conve dis-
posar d'una unitat de mesura apta per al calcul.
I)es del punt de vista exclusivament fisiologic, aques-
ta giiestio es encara mes interessant. Personalment,
creiern que en l'estudi de la regulacio, en el nostre orga-
nisme, de 1'equilibri acido-basic no s'ha tingut suficient-
ment en compte la diferencia essencial que existeix entre
la sang i els processos locals de regulacio que tenen Iloc
en les portes de sortida o vies d'eliminacio. Tota la im-
portancia -- merescuda - que es concedeix a 1'estudi, ja
definitivament incorporat a la fisiologia, de la reaccio
potencial basica de la sang i que culmina en el concepte
usual de reserva alcalina, cal concedir-la tambe a llur torn
als organs d'excrecio i, en el nostre cas particular, al pro-
ducte del treball renal, 1'orina, a la seva reaccio acida.
En el medi intern, el que es biologicament important es el
poder de neutralitzacio, ja que mentre aquest poder sub-
sisteix mes o inenys aminorat, s'evita la veritable acidosi,
en el sentit primitiu que Naunyn volgue donar a aquesta
paraula, es a dir, l'augment efectiu de la concentracio en
hidrogernons; i, en canvi, en 1'orina, el que es biologi-
cament interessant es 1'eliminaci6 rapida d'aquest exces
d'hidrogenions i, per tant, el valor de la seva acidesa real.
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Aquesta interpretacio dels fets queda confirmada per 1'es-
tudi sistematic del que ocorre en un organisme durant
l'acidosi : a la sang, constancia o variacio dintre de limits
molt petits de la seva acidesa real i, en canvi, disminucio
considerable de la seva reserva alcalina; contrariament a
1'orina, descarrega en forma d'hidrogenions i acidificacio
real i elevada. En un punt - la sang - tot gira al vol-
tant de la seva reaccio potential, i per aixo es ella, bio-
logicament, 1'element mes interessant; en canvi, en un
altre punt - l'orina - el mes important es la variacio
concomitant de la seva acidesa real, el proces de secrecio
per concentracio dels hidrogenions en exces.
De tota manera no n'hi ha prou en aquest estudi amb
establir determinats principis fisiologics, si disposem de
metodes d'investigacio que ens permetin d'arribar a con-
clusions quantitatives exactes. Si, en realitat, la secrecio
d'hidrogenions pel ronyo es equivalent a la secrecio d'al-
tres elements urinaris de dintell, el primer que ens manca
per al seu estudi es un metode quantitatiu que ens per-
meti d'apreciar i comparar, en tot moment, les seves
variacions de concentracio a la sang i a 1'orina. Aquest
estudi - que nosaltres sapiguem - no ha estat encara
realitzat sistematicament en el cas particular de 1'acidesa
de 1'orina, ja que els investigadors s'han limitat a expres-
sar aquella acidesa en funcio d'un valor simbolic, no tan
sols impropi per al calcul ordinari en fisiologia, per trac-
tar-se d'una funcio logaritmica, sino tambe per esser, per
naturalesa, un concepte fisico-quimic derivat per Soren-
sen de la formula del potencial d'una pila de concentracio-
el pH - i mai un concepte fisiologic, apte per a 1'estudi
dels processos de secrecio i concentracio. D'altra banda,
toi i el risc de repetir coses massa conegudes, crec necessari
d'insistir sobre el fet ben sabut que a una petita variacio
en les xifres decimals del pH, variacio que, a primera vista,
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gairebe no to en compte el profa o el poc iniciat en aques-
tes questions , correspon una variacio enormement major
de la respectiva concentracio en hidrogenions. Aixf, per
exemple, en el cas particular de la sang, el seu pH normal
es 7'4, i adrnetem que en certes circumstancies pot oscil-
lar entre 7'22 i 7'52; per taut, sera molt diffcil de fer com-
prendre de seguida al no iniciat , que a una variacio de
sols 0'30 en el valor del pH, correspon una doble concen-
tracio en hidrogenions ; es a dir, que una sang que tingui
un pH de 7'22 te, per litre, doble quantitat d'hidrogenions
que una altra el pH de la qual sigui 7'52. Aquesta difi-
cultat encara es fa mes gran en el cas de dorina , les varia-
tions de la qual en el valor del pH son molt mes implies
i, per tant , molt majors les diferencies en la concentracio
d'hidrogenions. Diferencies, per exemple, d'una unitat
en el valor del pH - 5'5 a 6'5 - gairebe no mereixen un
comentari, tot i representar una diferencia d'acidesa deu
vegades mes gran, cas analeg al de dues mostres d'orina,
una de les quals tingues io i 1'altre roo gr. de glucosa per
litre. L'us d'aquest sfmbol -- pH - es d'una gran uti-
litat per a la determinacio en el laboratori del potencial
electric del sistema constituit - entre d'altres elements -
per la solucio l'acidesa real de la qual es vol determinar;
pero la seva aplicacio directa a la fisiologia i, en el cas
particular que ens ocupa, a 1'estudi del proces de secrecio
d'hidrogenions, com qualsevol altre element urinari, sols
pot esser causa d'error i confusio. La mateixa confusio a
que ens portaria, per exemple, el qufmic que disposant
tan sols d'un polarfinetre ordinari volgues expressar les
variacions d'una glucosuria en graus, minuts i segons, en
lloc de referir-les a les concentrations o quantitats abso-
lutes de glucosa . Per aixo no ha d'estranyar la nostra
insistencia sobre aquest punt, i 1'ds exclusiu en les conclu-
sions del nostre treball de (H+) o concentracio en hidroge-
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nions, per comptes de la seva expressio silnbolica logarit-
mica o pH. D'aquesta manera creiem adaptar-nos millor
a la realitat i facilitar considerablernent el seu estudi.
Repassant la bibliografia, hem trobat tan sols en
molt pocs investigadors un criteri semblant al sustentat
per nosaltres. L'any 1915 Derrien i Fontes (io) propo-
saren una nova notacio de 1'acidesa real, en funclo directa
,de la concentracio en hidrogenions. Inspirats en l'exem-
ple dels fisics, que han donat el nom d'unitat Angstrom a
la decima de milli-micra, z X io-7 mm., i tenint en compte
que la neutralitat veritable correspon a la concentracio
en hidrogenions d'i X JO-7, Derrien i Fontes han proposat
substituir com a unitat el gram per la decima de 7 0
micromiligram (i X ro-7 gr. = o`i 'c), a la qual han donat
el nom d'unitat Sorensen. La neutralitat veritable val
una unitat Sorensen, 1'acidesa pels mulitples d'i, i 1'alca-




en grams, per litre pH
I X Io-1 I
I X I0-2 2
I X I0-3 3
I X I0-4 4
I X I0-5 5
1 X Io-6 6
I X I0-7 7
I x io-e 8
I X IO-9 9
I X I0-10 10
I x I 0-11 II
I X IO-12 I2


















Posteriorment, G. Joos (II) ha proposat una nova
notacio que sembla adaptar-se millor als fets fisiologics i
coincideix, en gran part, amb 1'usada per nosaltres. En
la notacio amb fins biologics de la concentracio en hidro-
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genions, conve prendre com a base o punt de partida el
valor que correspongui al limit inferior o la concentraci6
mes baixa , teoricament possible, en els medis biologics.
Aquest limit teoric inferior esta constituit per la concen-
traci6 en hidrogenions d'una solucio de bicarbonat sodic,
que val , 'segons MacCoy , 4 X io-9. El sistema anhfdrid
carbonic -bicarbonat es, en el nostre organisme , el sistema
esmorteidor mes important , i corn que produeix continua-
ment anhidrid carbonic, la concentraci6 en hidrogenions
dels seus medis ha d'esser , fins en els casos extrems, su-
perior al d'una solucio de bicarbonat. D'altra Banda,
corn que la concentraci6 en hidrogenions d'aquest sistema
depen de la relaci6 entre l'anhfdrid carbonic lliure i el
fixat en forma de bicarbonats , la concentraci6 teorica-
ment maxima en hidrogenions sera la d'una soluci6 en
la qual la quantitat de bicarbonat sigui igual a zero. La
(H+) d'una soluci6 aquosa o'i molar d'anhfdrid carbonic
es aproximadament io-4. Les concentracions mes fre-
giients en biologia oscil •len entre 4 X io-' i zo-4. Els
limits de les concentracions corresponents a 1'organisme
animal s6n molt mes reduits, oscil •len llurs valors nor-
mals entre Io-6 i I0-7 : ( H+) = Io-9 constitueix, doncs,
des del punt de vista fisiologic, el limit inferior d'aquestes
concentracions; d'altra banda, prenent-lo corn a base, es
facilita considerablement el calcul. Prengui's, en efecte,
(H+) = zo-9, o sigui o.ooo.ooo.ooi corn a unitat biologica,
i representi's, corn es fa habitualment en altres casos en
fisico-qufmica , per un sfmbol e tindrem que , per exemple,
(H+) = ro-9 = Ie; JO-7 = ZOO,; 1o-6 = 1000 E. Per tal
d'evitar en les concentracions superiors a io--6 1 ' us de xi-
fres massa llargues, pot aplicar-se - d'igual manera corn
es fa en fisica amb les unitats de massa, per exemple,
quilogram , gram, milligram - zo-3 com a principi de
divisi6. Si es designa Zo-9 per e, io-6 pot expressar-se
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per r, io-3 per R. (H+) 1o-6 es, per tant, igual a 1,ooo e
o 1 r (H+) io-3 igual a 1,ooo r o R. (D'altra banda, R
correspon a la unitat que usa T. H. Paul amb el nom de
#grau d'acidesa)) (Sauregrad) per a mesurar 1'acidesa
actual dels vins, ja acceptada com a tal en els laboratoris
oficials d'Alemanya per a l'analisi de vins.) En general,
totes les concentrations usuals en biologia poden expres-
sar-se per e, i aquest es precisament el valor que hem
pres com a unitat en el nostre treball. Ultra les consi-
deracions anteriors, d'altres d'fndole practica justifiquen
tambe el seu us en el cas particular de la secrecio urinaria.
Primerament, mai no arriba l'orina a tenir una alcalinitat
superior a io-9 i, per tant, (H+) = Zo-9 no tan sols cons-
titueix, si es pren com a unitat, un limit o base convenient,
sing que a mes s'evita aixf 1'us de fraccions decimals i
fins els valors extrems d'alcalinitat es poden expressar
per xifres senceres, corn, per exemple, (H+) = io-8 = 10.
Com que io_, es la veritable neutralitat, tots els valors
inferiors a ioo r. seran evidentment valors d'alcalinitat,
i sols a partir de ioi comencara l'acidesa. En aquesta
notacio, per tant, Zoo representara el limit de separacio
entre l'acidesa i l'alcalinitat; i si prenem com a concentra-
cio normal d'hidrogenions de la sang (H+) = 0'40 X Zo-7,
la reaccio vindra expressada per 40. Per tant, en la
notacio que utilitzem en el nostre treball i a la qual es
refereixen les xifres de les diverses experiencies, E, o si-
gui 0.ooo.000.001 gr. de ion hidrogen es el valor basic o
limit inferior, la unitat amb que es mesuren totes les con-
centracions; 40 es la xifra corresponent a la reaccio de
la sang, 10o a la veritable neutralitat i les xifres superiors
expressen totes valors d'acidesa.
Facilment es comprenen els avantatges, per als estu-
dis de secrecio, d'una notacio com la que nosaltres usem.
En primer lloc, tradueix directament la realitat material
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del proves en giiestio, que pot esser tractat aleshores com
qualsevol altra funcio secretora, per l'estudi comparatiu
de les respectives concentracions a la sang i el producte
de secrecio. La veritat d'aquesta afirmacio queda, a
mes, confirmada, entre altres coses, pel fet, com demos-
tren les nostres experiencies, que en la sobrecarrega acida
s'obtenen corbes d'eliminacio analogues a les que sub-
ministren altres proves de sobrecarrega, fet molt mes
interessant en el nostre cas, ja que 1'extrema precisio
dels mecanismes de regulacio a la sang de 1'equilibri
acido-basic confereix una major importancia als processos
d'eliminacio - entre ells el renal - de 1'exces de valen-
cies a.cides.
Per ultim, tan sols un estudi d'aquesta naturalesa, en
el qual, ultra la quantitat absoluta de producte eliminat, es
tingui en compte el volum corresponent d'orina segregada,
permetra d'usar la nocio introduida per Ambard (12) en
urologia de «despesa secretora» (debit), usada per Retsnits-
chenko (13) en el cas dels hidrogenions, per a investigar
la seva eliminacio total durant la marxa i la correguda.
Actualment son cada vegada mes nombrosos els fets
que demostren la participacio activa del sistema nervios
en la secrecio d'orina. Com diu molt be Ambard, el sis-
tema nervios pot influir sobre el ronyo de dues maneres
diferents : primer, sobre la vitalitat del parenquima renal,
i segon, sobre la secrecio propiament dita. Tot amb tot,
la major part d'autors tan sols li atribueixen una in-
fluencia indirecta per intermedi de les variacions - vaso-
dilatacio o vasoconstriccio - circulatdries locals.
L'opinio de Claudi Bernard es encara acceptada per
molts : no cap admetre que els nervis exerceixin una
accio directa sobre els fenomens qufmics de 1'organisme.
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Tan sots els modifiquen indirectament per la seva in-
fluencia sobre els agents mecanics de 1'brgan secretor o
dels seus organs circulatoris ». Aquesta conclusio sembla
esser exacta per a les substancies sense dintell i especial-
ment per a la urea; pero , en canvi , es coneix ja una subs-
tancia amb dintell, el clorur sodic, la secrecio de la qual
sembla estar governada directament pel sistema ner-
vios ( P. Jungmann i E. Meyer) (15).
Pel que pertoca a 1'acidesa de 1'orina, son molt de-
mostratives en aquest respecte les experiencies de Voll-
mer (16 ). La injeccio subcutania de solucio salina fisio-
logica redueix subitament 1'acidesa urinaria . Aquesta
os una accio reflexa per intermedi del vagus - el suposat
nervi secretor del ronyo, segons Asher i Pearce - i no la
suspen la lligadura vascular. La impedeix 1'atropina i
1'afavoreix la pilocarpina . En excloure el vagus, el sim-
patic produeix un efecte contrari . Els ions K0 , P04 H"
i OH' i les injeccions hipotoniques obren , en injeccio intra-
cutania, excitant el parasimpatic i, en canvi , els ions Caoo
i HO i les solutions hipertoniques, paralitzant el para-
simpatic i excitant el simpatic.
En el nostre pals, Bellido i Puche ( z7) han demostrat,
aixf mateix, que el ronyo enervat reaccioua mcs mandro-
sament a la injeccio acida, la qual cosa sembla demostrar
que es tracta d'un veritable proces de secrecio i no sim-
plement d 'un fenomen vasomotor.
Tots aquests fets ens han port at a introduir en les
nostres experiencies - completant -les - la prova de
1'enervaci6 unilateral del ronyo, practicada en la mateixa
sessio operatoria , per a impedir tot fenomen ulterior de
compensacio o de restabliment . De tota manera, en va-
lorar els sous resultats , cal no oblidar mai la inseguretat
obligada d'aquesta tecnica, ja que, com es ben sabut,
per la tunica dels vasos passen nervis quc escapen a la
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disseccio del pedicle renal i ignorem la seva irnportancia
en el funcionament d'aquesta glandula.
Completem el nostre treball amb quatre experien-
cies finals, en les quals, com a liquid d'injeccio intrave-
nosa, usarem una solucio de bicarbonat sodic, i es deter-
minaren al mateix temps les variacions de la reserva
alcalina de la sang i de 1'acidesa de 1'orina. Tal com
veurem despres, i a diferencia del que observaren Palmer
i els seus col•laboradors (18), existiria una relacio definida
entre el gran d'alcalinitat de la sang i el moment en que
comenca a alcalinitzar-se 1'orirra.
En les nostres experiencies, els animals estigueren
en deju o a una alimentacio molt reduida. La ureter-
ostomia i 1'enervaci6 renal es practicaren per via lumbar.
Les determinacions del pH, taut de la sang com de l'orina,
es feren sempre electrometricament, amb electrodes de
quinhidrona. Tan sols en les quatre Otimes experien-
cies, sobre l'activitat del bicarbonat, s'usaren electrodes
d'antimoni.
Aqui acaba la part expositiva del nostre treball, en
el qual ens hem proposat desenrotllar d'una manera lo-
gica una interpretacio personal d'un problema biologic,
contrastant-la amb els fets experimentals i treient-ne
determinades conclusions. Fenomen tractat d'acord amb
les darreres concepcions de la fisiologia, i als quals resul-
tats desitjariem poder aplicar, com a paraules finals i
justificant aixf la nostra obra, les d'una de les mes altes
autoritats en urologia, el Professor Legueu (19) : ((Des
del punt de vista general, aquesta reduccio a una formula
matematica de la funcio principal d'un organ, permet
de creure que analogues lleis regeixen el funcionament de
les altres glandules de l'economia i indica, en tot cas, la
direccio en que hauran d'orientar-se les investigacions
per a poder arribar a un resultat exacte.»
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PART EXPERIMENTAL
Experiment i
Dia 28 de novembre del 1928 . Gos de 8 kgr.
Anestesia cloral -morfina. Es comenca l'experiencia a les sis
de la tarda.
H ores (.c. d 'o rina pH Acidesa real
6.45 7.5 6.8o 16o
Immediatament s'injectaren loo cc. de C1H n(1o
7 8 6.25 560
7.15 6 6.22 boo
745 12 639 410
Experiment senzill , fent - se en la lnateixa sessi6 la ureteros-








?^ 4- -7:15 7. 5
Acidesa real.
Treballs de la Societat de Biologia . 1933 191
Experiment 2
Dia 7 de desembre del 1928. Gos de 15 kg.
Anestesia cloral-morfina . Es comenca 1'experiment a les
6.io de la tarda.
Hores Cc. d'orina pH Acidesa real
6.45 8 6.20 630
Injeccio de 10o cc. de Cull n/1o.
7.10 8 6 1000
8 6 5.95 1130
9.20 5 5.70 2000
Experiment senzill, en el qual es practicaren en la mateixa
sessio la ureterostomia doble i la injeccio acida. Es recolli con-















Dia 27 de desembre del 1928. Gos de 15 kg.
Anestcsia cloral-morfina. Es comen;a 1'experiment a les6.4o de la tarda.
Ronyd dret, norm al Ronyd esquerr e , enerv a t
Hores Cc. d' o r i na pH A . real Cc. d'orina pH Ac. real
7 12 6.59 258 - - -
Injecci6 intravenosa de Ioo cc. de C1H n/Io.
7.30 9,8 6.19 640 14 7.83 148
8 14 6.29 510 12 7.77 1708.40 6 6.82 152 8 7.21 620
Experiment complet; es practieA en la mateixa sessi6 la
ureterostonlia doble i la injecci6 acida. Es recolli i examinesper separat l'orina de cada rony6, el normal i denervat. Tambe




Acidesa real de l'orina del ronyo normal.
.. ..
-..-
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Experiment 6
195
Dia 7 de gener del 1929. Gos de 13'5 kg.
Anestesia cloral -morfina. Es comenca 1'experiment a les
6.3o de la tarda.
Rony6 dret, normal Rony6 esquerre , enervat
Hores Cc . d'o rina pH Ac. real Cc. d'orina pH Ac. real
7.15 29 8.04 9 10 7.96 11
Injecci6 intravenosa de loo cc. de C1H n/1o.
8.15 6 . 5 6.70 200 105 8. ro
8.45 7.5 7.45 35 7 7.88 13
Experiment complet; es practica en la mateixa sessio la ure-
terostomia doble, 1'enervaci6 del rony6 e.5querre i la injecccio




- Acidesa real de 1'orina del rony6 normal.
Acidesa real de l'orina del ronyo desnervat.
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Experiment 8
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Dia 9 de gener del 1929. Gos de 9 kg.
Anestesia cloral-morfina. Es comencA 1'experment a les 5
de la tarda.
Ronyd dret, normal Rony6 esquerre, enervat
Hores Cc. d'orina pH Ac. real Cc . d'orina pH Ac. real
6 40 7.90 12 16 8.42 4












12 10 8.52 3
24 9.5 8.15 7
54 7.5 7.90 12
118 Es trencA el vas contenint
l'orina.
Experiment complet; es practicA a la mateixa sessio la
ureterostomia doble, i'enervacio del ronyo esquerre i la injeccio




F-+-6'15 1 I6.45 125-1
Acidesa real de Porina del ronyo normal.
.
-....... ---- Acidesa real de Porina del ronyo desnervat.
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Experiment 9
Dia 1o de gener del 1929. Gos d'1u kg.
Anestesia cloral-morfina. Es comenca l'experiment a les 5
de la tarda.
Rony6 dret, normal Rony6 esquerre , enervat
Hores Cc. donna pH Ac. real Cc . d'orina pH Ac. real
5.45 10 , 5 7.86 14 14 8.20 6
Injeccio intravenosa de 10o cc . de C1H n11o.
6.15 8 7.62 24 28 7.96 11
7 5 7.26 55 14 7.73 19
8 5 7.21 62 5 . 6 7.78 17
Experiment complet; es practice en la mateixa sessi6 la
ureterostolnia doble, 1'enervaci6 del rony6 esqucrre i la injecci6















Acidesa real de l'orina del ronyo normal.
...... Acidesa real de l'orina del ronyo desnervat.
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Experiment to
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Dia 18 de gener del 1929. Gos de 14 kg.
Anestesia cloral-morfina. Es comenca 1'experiment a les
5.3o de la tarda.
Rony6 dret, normal Rony6 esquerre , enervat
Hores Cc . d'orina pH Ac. real Cc. d'orina pH Ac. real
6.15 14 7.71 20 20 8.20 6
Injeccio intravenosa de 10o cc. de C1H n/io.
6.45 11.5 7.80 16 24.5 7.73 19
7.20 6 7.37 43 38 7.53 29
8.25 6 6.92 121 31,5 7.59 26
Experiment complet; es practica en la mateixa sessio la
ureterostomia doble, l'enervacio del ronyo esquerre i la injeccio









Acidesa real de l'orina del rony6 normal.
..... ... .. .. . real do l'orina del rony6 desnervat.
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Experiment i i
Dia rg de gener del 1929. Gos de 22 kg.
Anestesia cloral-morfina. Es comenSh 1'experk ncia a les 6
de la tarda.
Rony6 dret, normal Rony6 eagnerre, rnervat
Hores Cc. d'or in a pH Ac. re al Cc. d'orina pH Ac. real
6.30 33 7.78 17 12 8.22 6
Injeccio intravenosa de loo cc. de C1H n/io.
6.45 26 8.04 9 10.8 8.02 9
7 18 7.45 35 9 8.02 9
7.15 22.5 7.83 15 13 7.83 15
7.30 16.5 7.87 13 7 8.04 9
7.55 2 f 7.80 16 10 7.93 12
Experiment complet; es practica ell la mateixa sessio la
ureterostomia doble, l'enervacio del ronyo esquerre i la injec-





o - - 0
-6 ,3 i
ecc
6 45- 7 7.15-7 .30 .55
I I i L i I j
Acidesa real de 1'orina del ronyo normal.
---
....-- Acidesa real de 1'orina del ronyo desnervat.
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Experiment 12
Dia 22 de gener del 1929. Gos de 17 kg.
Anestesia cloral-morfina. Es comenca 1'experiment a les
5.30 de la tarda.
Rony6 dret, normal Rony6 esquerre, enerv at
Hores Cc . d'orin a p H Ac. re al Cc. donna pH Ac. re al
6 10 6.46 350 13 6.37 430
Injeccio intravenosa de too cc. de CIH n/to.
6.30 7 5.72 1910 7.5 6.34 460
7.40 7 6.21 620 18.3 6.92 121
8.30 7.5 6.64 230 12 7.57 27
Experiment complet, es practica en la mateixa sessio la
ureterostoinia doble, 1'enervaci6 del ronyo esquerre i la injec-











Acidesa real do l'orina del ronyo normal.
Acidesa real do l'orina del ronyo desnervat.
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Experiment 13
Dia 24 de gener del 1929. Gos d'11 kg.
Anestesia cloral-morfina. Es comenca 1'experiment a les 5
de la tarda.
Rony6 dret, normal Rony6 esquerre, enervat
Hores Cc. d'orina pH Ac. real Cc. d'orin a pH Ac. real
5.36 20 7.71 20 4 7.83 15
Injecci6 intravenosa de 10o cc. de C1H n/1o.
6 20 7.08 83 5 7.71 20
7 15 6.96 110 5 7.68 21
7.50 15 6.98 105 6 7.47 34
8.35 6 7.03 93 2 7.50 32
Experiment complet; es practica en la mateixa sessi6 la
ureterostomia doble, 1'enervaci6 del ronyo esquerre i la injec-











Acidesa real de l'orina del ronyo normal.
....Acidesa real de l'orina del ronyo desnervat.
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Experiment 14
Dia 25 de gener del 1929. Gos de 16`5 kg.
Anestesia cloral-morfina. Es comenca 1'experiment a les
5.45 de la tarda. Una Nora abans, a les 4.45, s'1Tavien injectat
intravenosament 25 cc. de solucio de clorur sodic al 6 per Too.
Rony6 dret, normal Rony6 esquerre, enerv at
Hores Cc. d'o r ina pH Ac. re it Cc. d'or i na pH Ac. rea l
6.45 34 7.54 29 23 7.41 39
Injecci6 intravenosa de Too cc. de C1H n/1o.
7 10 7.16 70 17 7.55 29
7.15 9.5 7.12 75 14,5 7.51 31
7.30 12 7.43 37 13.5 7.57 27
7.50 12 7.66 22 10 7.63 23
Experiment complet; es pract.ica en la niateixa sessio la
ureterostonlia doble, 1'enervaci6 del rony6 esquerre i la injecci6





-1-7 7.15 7.30 7 5
Acidesa real de l'orina del rony6 normal.
---- - --------------- Acidesa real de Porina del rony6 desnervat.
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Experiment 15
Dia 20 de febrer del 1929. Gos de 14 kg.
Anestesia cloral-morfina. Es comenca 1'experiment a les 5
de la tarda.
Rony6 dret, normal Rony6 esquerre, enervat
Hores Cc. d'orina pH Ac. real Cc. d'orina pH Ac. real
6.15 6.5 7.05 89 13 7.92 12
Injeccio intravenosa de 10o cc. de C1H n/1o.
7 7.5 6.84 145 26 7.75 18
7.45 7.5 6.63 235 24 7.52 30
8.15 8 6.77 170 19 7.26 55
Experiment complet; es practica en la mateixa sessio la
ureterostomia doble, l'enervacio del ronyo esquerre i la injeccio
acida. Es recollf i examina per separat l'orina de cada ronyo.

















Acidesa real de 1'orina del ronyo normal.
-- - Acidesa real do 1'orina del ronyo desnervat.
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Experiment 16
Dia z6 de desembre del 1930. Gos de 22 kg.
Anestesia cloral-morfina. Es comences 1'experiment a les 5
de la tarda.
Rony6 dret, normal Rony6 esquerre , enervat
Hore s Cc. d'orina pH Ac. real Cc. d'orina pH Ac. real
5.25 15 7.08 83 18 7.04 91
5.40 14 7.33 47 10 7.51 31
Injeccio intravenosa de loo cc. de C1H n/IO.
6 15 7.04 91 to 7.58 26
6.20 12 6.83 148 9 6.97 108
6.40 11 7.47 34 9 6.97 108
7.10 17 7.51 31 13 6.97 io8
7.33 12 7.51 31 9 7.69 20
8.8 15 7.33 47 10 7.40 40
Experiment complet; es practices en la mateixa sessio, la
ureterostomia doble, 1'enervacio del ronyo esquerre i la injeccio













[! -- . I I I I
real de 1'orina del ronyo normal.
..................• Acidesa real de 1'orina del ronyo desnervat.
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Experiment 17
Dia 28 de febrer del 1931. Gos de 15 kg.
Anestesia cloral-morfina. Es comenca 1'experiment a les
4.3o de la tarda.
Ronyo dret, normal Ronyb esquerre, enervat
Hores Cc. d'o rina pH Ac, real Cc. d'orina pH Ac. real
5.18 45 8.68 2 17 8.64 2
Injecci6 intravenosa de loo cc. de C1H n/1o.
5.45 18 8.61 2 8 8.64 2
6.12 10 8.35 4 8 8.64 2
6.45 17 8.25 5 16 8.57 2
7 19,5 7.89 13 14.5 8.54 3
7.20 11 8.17 7 10.6 8.61 2
7.50 9 8.18 7 9 8.43 4
Experiment complet; es practica en la mateixa sessi6 la
ureterostonlia doble, 1'enervaci6 del rony6 esquerre i la injecci6

















Acidesa real de l'orina del rony6 normal.
Acidesa real de l'orina del ronyo desnervat.
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Experiment 18
Dia 13 de mare del 1931. Gos de 22 kg.
Anestesia cloral-niorfina. Es comenca 1'experiment a les
4.3o de la tarda.
Rony6 dret, m,rnml Ronyd esquerre , enerva t
Hores Cc. d'orina pH Ac. real Cc. dorin a pH Ac. real
5.20 6o 7.08 83 15.5 7.37 43
5.35 33.5 7.03 93 15 7.43 37
Injeccio intravenosa de ioo cc. de C1H n/io.
5.50 35 6.9o 126 15.5 7.34 46
6.12 35.5 6.85 142 15.5 7.40 40
6.35 32 6.82 152 12 7-2 (' 55
7.20 30 6.73 187 12 7.13 74
Experiment cons let; es practica en la mateixa sessio la
ureterostomia doble, l'enervacio del ronyo esquerre i la injeccio
















Acidesa real de 1'orina del rony6 normal.
------------ - Acidesa real de l'orina del rony6 desnervat.
Treballs de la Societat de Biologia. 1933 209
Experiment i9
Dia 14 de mare del 1931. Gos de 18 kg.
Anestesia cloral-morfina. Es comenca l'experiment a les 12del mati.
Rony6 dret, normal Rony6 esquerre, enen,at
Hores Cc. donna pH Ac. real CC. donna pH Ac. real
12.45 40 7.48 33 11 7.40 40
2.55 110 7.43 37 6o 7.45 35
Injecci6 intravenosa de loo cc. de C1H n/1o.
3.15 32 7.29 51 22 7.34 463.25 17 7.20 63 14 7.29 51
3.50 20 7.13 74 22 7.29 51
4.20 18 7.10 79 20 7.26 554.50 11 7.08 83 12 7.43 37
Experiment complet; es practica en la mateixa sessi6 la
ureterostomia doble, l'enervaci6 del rony6 esquerre i la injecci6






12145-.1+ 255 115-1.25 35 42 b.5
Acidesa real do l'orina del rony6 normal.
.. ... Acidesa real de 1'orina del rony6 desnervat.
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Experiment 20
Dia 27 de juny del 1931. Gos de 15 kg.
Anestcsia cloral-morfina. Es comenca 1'experiment a les
4.3o de la tarda.
Rony6 dret, normal Rony6 esqu erre , enervat
H( es Cc. d'orina pH Ac. real Cc. d'orina pil Ac. rea l
4.40 39 7.13 74 15.5 7.31 49
4.58 60 7.11 77 35 7.23 59
Injeccio intravenosa de loo cc. de C1H n/1o.
5.20 55 7.05 89 25 7.11 77
5.45 25 6.97 108 14 7.05 89
6.io 15 6.74 182 9 6.95 113
7.18 13.5 6.57 270 9 6.85 142
Experiment complet; es practices en la mateixa sessio la
ureterostomia doble, 1'enervaci6 del ronyo esquerre i la injeccio
escida. Es recolli i examines per separat l'orina de cada ronyo.









4.5 5-z 5^5-^-- to6J 7.18 -1
Acidesa real de l'orina del ronyo normal.
Acidesa real de l'orina del ronyo desnervat.
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Experiment 21
Dia 8 de juliol del 1932. Gos de 12 kg.
Anestesia cloral-morfina. Es comenca 1'experiment a les
5.4o de la tarda.
Ronyb dret , normal Ronyd esquerre , enervat
Hores Cc. donna pH Ac. real Cc. d'orina pH Ac. real
6.25 13 6.32 480 11 6.51 310
Injecci6 intravenosa de loo cc. de CIH n/io.
6.55 10 6.25 560 8 6.45 355
7.25 J3 5.95 1130 10 6.47 340
8 8 5.85 1420 6 6.23 590
8.30 6 6.03 930 5 6.15 710
8.45 2.5 6.o8 830 3 6.30 500
Experiment complet; es practica en la mateixa sessi6 la
ureterostomia doble, l'enervaci6 del rony6 esquerre i la injecci6
acida. Es recoil i examina per separat l'orina de cada ronv6.








7.;25r- 6:25 55 8.3o-8'.40
Acidesa real de Porina del ronyo normal.
. .. .............. Acidesa real de I'orina del ronyo desnervat.
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Experiment 22
Dia 13 de juliol del 1932. Gos de 13 kg.
Anestesia cloral-morfina. Es comenca 1'experiment a les
6.3o de la tarda.
Rony6 dret, normal Rony6 esquerre , enervat
Hores Cc. d'orina pH Ac. real Cc . d'orina pH Ac. re al
7 14 7.12 75 io 6.87 135
Injecci6 intravenosa de 10o cc. de C1H n/io.
7.25 10 6.38 420 8 6.70 200
8 11 6.40 400 10 6.77 170
8.30 9 6.77 170 7 6.82 152
8.50 5 6.81 155 4,•5 6.92 121
Experiment complet; es practica en la mateixa sessi6 la
ureterostomia doble, l'enervaci6 del rony6 esquerre i la injecci6
acida. Es recolli i examina per separat l'orina de cada rony6.
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Experiment 22
1 20
Acidesa real do l'orina del rony6 normal.
............•. Acidesa real de l'orina del rony6 desnervat.









0- 50 6-.35-6-.45:-6 -.5Tm 7:1
1L 0.
0.5













RonyS normal. - --------- - Ronyo desnervat.
Tra^ats de dalt acidesa real de 1'orina.
Tra^ata de baix diuresi (centimetres cubits per minut).
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Experiment 24
Dia 18 de gener del 1932. Gos de 13 kg.




Hores U. PH real alcalina
6.25 100 7 100 7-12-5-05
(2.07)
Injeccio intravenosa de 50 cc. de solucio de bicarbonat sddic
al 4 per Ioo.
7.12 45 6.72 191 7.26-5.25
(2.01)
7.25 45 6.72 191 -
7.42 20 7.20 63 7.37-5.39
(1.98)
A altres io cc. de sang recollida a les 6.25 s'afegiren 2 cgr.
de bicarbonat sodic i es deixa a l'estufa durant una Nora a 37° C.,




Experiencia d'alcalinitzacio de la sang i orina. Es practi-
caren a la mateixa sessio la ureterostomia doble i la injecci6 al-









3.^^ proses (7.4a; ...e.v......
Sang in nitro amb bicarbonest (^.q^)
















i." presa (6.24) 2.1 presa (6.57)
- - - -
3 - t' presa (7.28) 4,a presa (8.15)
Sang in vitro amb bicarbonat ............
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Experiment 25
II
4 . 574-4-1 . 24- I ! 1-s 15^
I
Acidesa real do l'orina del ronyo dret.
.
...--........ Acidesa real de l'orina del ronyo esquerre.
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Experiment 26
Dia 27 de gener del 1932. Gos d'i r kg.
Anestesia cloral-morfina. Es comenca 1'experiment a les 6
de la tarda.
Orina
Roy6 dret Rony6 esquerre
Hores Cc. pH Ac . real Cc. pH Ac. real
7.10 40 7.55 28 40 7.45 35
Iujeccio intravenosa de 50 cc. de solucio de bicarbonat sddic
al 4 per i oo.
7.27 35 7.65 22 35 7.6o 25










A altres 1 o cc. de sang recollida a les 7.10 s'afegiren 2 cgr.
de bicarbonat sddic i es deix$ a 1'estufa durant una hora a




Experiment d'alcalinitzacio de la sang i l'orina. Es practi-
earen a la mateixa sessi6 la ureterostonlia doble i la injecci6
alcalina. En comencar, es recolli i examina per separat l'orina
de cada ronyo., pero a la tercera presa, com que no n'hi havia
quantitat suficient, es reunf la d'ambdos.
I?l^u^ri^r;etit ^i.^ .6
5nn^^. Keservtl alcaliua.
^." Firc^sa (7.io1 ^.^' hreaa
^,- 'i)
_;.^' ^^resa (^.50^ ............
^au^ iiz vitro amb bicarhonttt













Acidesa real de l'orina del ronyo dret.
- -- - Acidesa real de l'orina del ronyo esquerre.

Iapcrinu nt n.0 ^7
1.' press (6.2o) pr'-;t
3 ............
Nang in vitro aims bic arl,unut











Acidesa real de l'orina del rony6 dret.
.... .. . .. Acidesa real de l'orina del rony6 esquerre.
DIscussiO
Les anteriors experiencies suggereixen diversos co-
mentaris que, per a un millor ordre, referirem als se-
gi ents punts : primer, al factor temps; es a dir, el que
tarda a produir-se la resposta per part del ronyo a la
injeccio acida i, a mes, el que to mes importancia : la
duracio d'aquesta resposta; segon, la seva intensitat
(poder de concentracio pel ronyo dels hidrogenions de
la sang); tercer, la seva eficacia o rendiment fisiologic; i
quart, la importancia de 1'enervaci6 renal i el paper del
ronyo en l'alcalinitzacio de l'orina.
Pel que es refereix al primer punt, es evident la
lentitud amb que el ronyo respon a la injeccio acida.
Aquesta resposta local a 1'acidosi es sempre un proces
lent, ja en iniciar-se, pere) sobretot en el seu desenrot-
llament. Molt mes retardat, sense comparacio, que els
15
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equivalents processos de regulacio que tenen Hoc a la
sang i aparell respiratori.
La rao d'aquesta diferencia es ben clara : a la sang
existeixen, ja preformades, el que en podrieni dir forces
de xoc en la Iluita contra l'acidosi i disponibles, per tant,
des del primer moment (bicarbonats, fosfats, proteines).
La manca d'investigacions de tipus quantitatiu per a
determinar el valor conjunt d'aquest podcr esmorteidor
total de la sang, ens impedeix d'expressar-lo per una
xifra concreta, pero es evident la seva quantia i su-
ficiencia en la major part dels casos, sobretot si es
tracta de processos acidosics lents. D'aquesta manera
neutralitza de moment 1'exces d'acids que hi han en-
trat i que despres, ja amb mes desinvoltura, eliminara el
ronyo.
El mateix ocorre en l'aparell respiratori. Segons la
nostra opinio, la diferencia, tan acusada, entre la rapi-
desa amb que reacciona l'aparell respiratori als dos tipus
d'acidosi - la fixa i la gassosa - i la lentitud de la res-
posta renal s'explica principalment per dos motius : el
govern immediat de la funcio respiratoria per un centre
nervios i, a mes, la necessitat per al ronyo de disposar
d'una quantitat suficient d'aigua per a eliminar amb
ella, constituint l'orina, 1'exces d'hidrogenions. El fet
d'esser sotmesa directament la funcio respiratoria a
l'accio d'un centre nervios, la fa molt mes apta per a
repondre rapidament a les variations de 1'equilibri acido-
basic. Volem insistir sobre aquesta diferencia, en rea-
litat molt important : al contrari del que passa en el
ronyo, les ccl•lules secretores del qual son excitades
in situ pels hidrogenions en exces de la sang circulant,
l'aparell respiratori respon a aquesta excitacio per in-
termedi del centre bulbar, i es ben coneguda la diferen-
cia existent, a aquest respecte, entre 1'excitabilitat sorda
Treballs de la Societat de Biologia . 1933 227
d'un epiteli glandular i la sensibilitat, molt mes fina
i agil, d'un centre nervios. D'altra Banda, els nos-
tres experiments sobre el paper de la inervacio renal,
no contradiuen 1'anterior afirmacio. Si, tal com hem
vist, la supressio del control nervios en el ronyo aboleix
o fa molt mes lenta la resposta a l'acidosi, no cap dubte
que en aquest cas es tracta senzillament de 1'acci6 de
fibres secretores que controlen el treball de la glandula
i no els unics camins - com en el nervi motor - de
l'impuls nervios, del qual resultaria exclusivament el
treball renal. Avui per avui, encara es valida aques-
ta afirmacio : en 1'aparell respiratori es troben clarament
diferenciats - per llur anatomia i funcio - el centre
nervios i els organs efectors i, en canvi, a 1'urinari es
probablement sobre 1'efector - ronyo - sobre el qual
actua 1'excitant Immoral. A la nostra opinio n'hi hauria
ja prou amb aixo per a explicar la diferent rapidesa
amb que responen Fun i 1'altre organ.
De tota manera, hi ha encara un altre factor im-
portant, que accentua mes aquesta diferencia. Mentre
el producte de l'eliminacio acida - anhidrid carbonic -
per part del pulmo es gasos i, com a tal, se separa ra-
pidament de la sang venosa, el corresponent al ronyo -
els ions d'hidrogen - sols poden esser excretats en for-
ma de solucio, requerint, per tant, l'eliminacio paral•lela
d'una quantitat adequada d'aigua. Ara be, com demos-
tra amb tota claredat 1'experiment 23, la diiiresi senzilla
tendeix, ja de per si, a reduir 1'acidesa de l'orina, fet
facil de comprendre des del moment que augmenta el
volum del dissolvent i es redueix, per tant, la concen-
tracio de tots els cossos dissolts. En el proces de se-
crecio dels hidrogenions preexistents a la sang, el tre-
ball renal queda, doncs, limitat, pel que es refereix a
1'aigua, per a dos 'dimits> fisiologics : el primer o inferior,
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resultant de la necessitat de disposar d'una quantitat
sufficient d'ella, el que obliga a atemperar aquell treball
de secreci6 al ritme de 1'eliminaci6 normal de 1'aigua; i
el segon o superior, el que representa la diiiresi, factor
d'alcalinitzacio urinaria.
Pel que es refereix a la intensitat de la resposta
renal, conve, abans de seguir endavant, recordar que la
concentracio per treball osmotic es producte de dos fac-
tors : el factor intensiu, que mesura el veritable poder
de concentracio, i 1'extensiu o de massa, segons el nom-
bre n de molecules-grams que intervenen en el proces.
Des del punt de vista fisiologic pur, si prescindim del
valor absolut del treball total, per a trobar el seu equi-
valent en calories i relacionar-lo aixi amb el recanvi
energetic de la resta de l'organisme, el que es verita-
blement interessant per a nosaltres es el factor inten-
siu, podent afirmar a aquest respecte que el poder de
concentracio del ronyo per als ions d'hidrogen es sen-
siblement analeg al de concentraci6 de la urea, i com
el d'aquesta, molt superior al del clorur sodic. Efecti-
vament, en elahorar 1'orina el ronyo, duplica tan sols la
concentracio, del clorur sodic que a la sang es o'18 molar
i a 1'orina o'36 molar. En canvi, per a la urea es molt
mes gran el poder de concentracio, ja que des d'una
concentracio a la sang de o'oi molar, 1'eleva el ronyo
a l'orina, fins a o'40 molar; es a dir, unes quaranta
vegades. En les nostres experiencies, la concentracio
maxima en hidrogenions despres de l'acidosi forta que
representa la injeccio intravenosa de ioo cc. de solucio
n/ro de C1H, fou 0.000.002 (pH 5'7o) (experiments 2 i 5)
(mai no hem trobat xifres inferiors a 5'0 tal com indica
Bonnet (20) en la seva tesi, i que cal atribuir forcosa-
ment a un error de tecnica), el que per a una concen-
tracio d'hidrogenions a la sang de 0.000.000.04 (pH 7'4o)
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representa una concentraci6 cinquanta vegades major.
1)e tota manera, com que aquestes son xifres extremes
i 1'acidesa urinaria sol esser molt menor, podem afir-
mar que el poder de concentraci6 per als hidrogenions
esta compres, tal com indica la taula adjunta, entre el
del clorur sodic i el de la urea, i tan sols sobrepassa el




en I'o ri na
Poder de concen-
traci6
Clorur sddic. o.18 molar 0.36 molar 2
Hidrogenions
pH 6.4 0.000.000.040 0.000.000.400 10
pH 6.0 0.000.000.040 0.000.001.000 25
pH 5.8 0.000.000.040 0.000.001.600 40
pH 5.7 0.000.000.040 0.000.002.000 50
Urea o.oi molar 0.4 molar 40
Ara be : si en hoc de considerar t nicament el poder
de concentracio que, tal com hem vist, correspon al
valor intensiu del treball osmotic, es mesura el valor
total d'aquest treball, s'acusa una profunda diferencia
respecte dels hidrogenions, deguda tan sols a la petitis-
sima concentracio molar amb quc intervenen en aquest
proces.
En efecte, el treball osmotic realitzat on compri-
mir isotermicament una soluci6 que contingui una mo-
lcculagram des d'una concentracio C, a una altra C.
val, segons sabem






RT - 262,9 Kgm. a 37° C
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Si, tal com ocorre en el nostre cas, les concentra-
tions son sempre inferiors a les molars, caldra multipli-
car el valor expressat per la tormula anterior, per un
coefficient que correspongui a la xifra de la concentracio
efectiva. En el cas del clorur sodic, tindrem aleshores
T = 0,36 x 262,9 (2,3 log. o,-i8 - -
o,36-o,18 ) - 18,22 Kgms.
0,36
per a la urea
T = 0,40 x 262,9 (2,3 log. 0,4 - 0'40 - 0,01 ) = 284,88 Kgms.\ 0,01 0,4
i, en canvi, per als hidrogenions en una orina de pH 5'7.





Aixo ens porta a tractar de l'eficacia del treball
renal en la regulacio de 1'equilibri acido-basic. Ja hem
vist anteriorment com la necessitat d'una eliminacio pa-
ral.lela d'aigua frena considerablement la rapidesa
d'aquest treball. D'altra banda, la incapacitat del ronyo,
en comparacio amb 1'est6mac, per a elaborar una solucio
acida de concentracio superior a o,ooo'i gr. (pH 4 = ioo r),
limita mes encara aquest treball. En efecte, cap supo-
sar el que ocorreria en un organisme el ronyo del qual
fos capa4 de segregar una orina amb la mateixa acidesa
que el suc gastric. La participacio del ronyo en ]a re-
gulacio de 1'equilibri acido-basic seria aleshores molt
distinta i indubtablement mes activa. Tot i aquestes
limitacions - lentitud de la resposta renal, mitja poder
de concentracio per als hidrogenions - el paper del
ronyo en aquest proces es, pero, sempre considerable.
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Essent realment una funcio lenta, la seva mateixa con-
tinuitat n'assegura 1'eficacia. Enfront d'una agressib de
cop, capac de trastornar 1'equilibri acido-basic, respon
l'organisme per mitja dels seus procesos hemo-respira-
toris (disminucio de la reserva alcalina i hiperventilacio
pulmonar), per a les necessitate corrents de la vida,
quan no es realitzen esforcos musculars excessius ni
existeix el peril] d'una acidosi endogena brusca; i en els
estats incipients de l'acidosi clinical la funcio renal com-
pleix folgadament la seva comesa.
Els nostres experiments confirmen tambe la inter-
vencio directa del sistema nervios. L'enervacio d'un
ronyo suprimeix la seva resposta o, en tot cas, la fa mes
petita i lenta. Per tant, cap admetre fundadament que
a 1'igual de la segona fase de la resposta renal a 1'acidosi,
- la secrecio d'amonfac - tambe la primera fase - la
secrecio d'hidrogenions - esta sotmesa al control ner-
vios. Tot i la insignificancia del seu treball osmotic, es
tracta d'un veritable proces actiu d'elaboracio glandular.
nueden, finalment, les experiencies d'alcalinitzacio
de la sang i 1'orina; on l'estudi parallel de les variations
de la reserva alcalina de la sang i de l'acidesa actual de
1'orina, ens permet d'aprofundir en el proces i precisar
la part que correspon al ronyo.
Per a poder apreciar fins a quin punt el bicarbonat
injectat a 1'animal queda retingut en la seva sang, i
la manera com s'hi distribueix pel plasma i els glo-
buls - sempre que es tingui tambe en compte, en va-
lorar els resultats, l'accio que puguin exercir sobre la
reserva alcalina els productes de la glucolisi (acid lactic)
- hem fet simultaniament, en cada un dels quatre ex-
periments, la prova seguent. Si fixem en 12 kg. el pes
mitja dels quatre gossos usats, els pesos respectius dels
quals foren de 13, 13, 12 i ii kg., i tenim en compte
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que, segons les dades mes recents, la quantitat total de
sang circulant en el gos pot valorar-se en 1/18 del seu
pes, ens donara per a un animal de 12 kg. una massa
de 666 cc. de sang circulant. La quantitat de solucio
injectada fou de 50 cc. en tres experiments i, sols en un,
de 55 cc., el que ens dona globalment 2 gr. de bicarbo-
nat sodic (solucio al 4 per ioo, o siguin 30 mgr. per a
io cc. de sang; es a dir, que si tot el bicarbonat injectat
resta de moment a la sang, sense esser eliminat per l'ori-
na ni passar per difusio als teixits, corresponen a cada
io cc. de sang circulant 30 mgr. de bicarbonat. En
comencar 1'experiment extreiem a l'animal Io cc. de
sang, els afegim 20 mgr. de bicarhonat sodic i els aban-
donern durant una hora a 1'estufa a 370 C., determinant
despres, corn en totes les altres proses de sang, la seva
reserva alcalina. Aquesta determinacio la fern sempre
electrometricament, usant en tots els casos electrodes
d'antimoni i amb la segiient tecnica : a io cc. de plasma,
s'hi ajunta una quantitat molt petita d'oxalat potassic,
en pols, per a evitar-ne la coagulacio, i es centrifuga.
Del plasma que sobreneda es treuen acuradament 4 cc.,
els quals es barregen amb 16 cc. d'aigua bidestil•lada, i
es titula electrometricament amb C1H n/ io. Les xifres
indicades en les referencies dels experiments, corresponen
a pH del plasma sanguini, abans i despres d'haver-li
afegit 1'acid, expressant-se a sota, entre parentesis, la
diferencia entre ambdues. Naturalment, corn mes gran
sigui la reserva alcalina de la sang, menors era la dife-
rencia, i viceversa.
Contrariament a 1'indicat per Palmer i els seus col-
laboradors, sobre les variations del valor de la reserva
alcalina en el moment en que comen^a a alcalinitzar-se
l'orina, els resultats obtinguts en les nostres experi-
ments foren bastant uniformes. En el primer experi-
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ment (el 24) a les 7.12 ja ha augmentat la reserva alca-
lina de la sang i, amb tot, s'eleva encara l'acidesa real
de l'orina. A les 7.42 es fa encara mes gran la reserva
alcalina i comenca a apareixer alcali a l'orina. En la
sang in vitro , al contrari , ci bicarbonat ha degut pas-
sar forcosament a l'interior dels globuls o esser neutra-
litzat, en part , per cossos de formacio acida. S'explica
aixf la Ileugera diferencia entre el valor de la seva reser-
va alcalina i la de la primera presa de sang.
En el segon experiment (el 25) els resultats son
encara mes manifestos. Tot i eliminar rapidament el
bicarbonat, s'eleva considerablement la reserva alcalina
de la sang que , a 1'6ltima presa , arriba a esser supe-
rior a la de la mostra in vitro. En el tercer animal (ex-
periment 26) ocorre el contrari : l'eliminacio urinaria del
bicarbonat es molt petita i la reserva alcalina de la sang,
que al comenc s'eleva forca, torna a descendir , essent
sempre molt inferior a ]a de la mostra in vitro. Els
resultats obtinguts en aquest gos, que ja en comenSar
1'experiment tenia una reserva alcalina molt baixa (2'39)
i despres es mantingue al mateix nivell, tot i la injeccio
de bicarbonat (2`23-2`45 ), ens permeten de suposar que
lalcali ha sortit de la sang, pero no per via renal.
Aquesta es, probablement, ]a causa de la dissociacio
existent en aquest cas - l'unic en els quatre experiments,
com despres veurem - entre el valor de la reserva alca-
lina de la sang i el moment en que comenca a alcali-
nitzar-se I'orina. Al contrari , dins de la mateixa sang,
tal com demostra 1'experiment in vitro, el bicarbonat
no passa als globuls i resta en el plasma.
Els resultats del quart experiment (el 27) son ana-
legs als del primer : elevacio considerable de la reserva
alcalina i gran permeabilitat renal per a 1 alcali que, molt
aviat, apareix a l'orina.
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Aquests quatre experiments - llevat del tercer i
probablement pels motius ja explicats - mostren un
fet coma i que creiem interessant : en el moment en
que comenca a alcalinitzar-se l'orina, la reserva alcalina
de la sang es sempre aproximadament la mateixa : 1`98;
1`95; 1`94.
CONCLUSIONS
1.a El valor de la seva concentracio en hidrogenions
es 1'expressi6 mes adequada de l'acidesa urinaria.
a.a Aquesta expressio directa d'una realitat mate-
rial permet, molt millor que les xifres d'acidesa de titu-
lacio o potencial, o que 1'expressi6 simbc lica pH, 1'estudi
del proces de concentracio renal.
3.a Per a aquest estudi de la concentracio renal, en
el que es refereix als hidrogenions, i donada la seva
concentracio normal a la sang i la que assoleix habitual-
ment a l'orina, es molt convenient prendre com a uni-
tat de mesura de l'acidesa real el valor corresponent a
10-9 = 0,000.000.001 gr. 0 1 e.
4.3 El poder de concentracio normal, per part del
ronyo, dels hidrogenions de la sang, esta compres ordi-
nariament entre el del clorur sodic i el de la urea. Tan
sols en casos d'aciduries intenses es fa molt superior al
d'aquesta ultima.
5.a La resposta del ronyo a una acidosi fixa repen-
tina, com la que representa la injeccio intravenosa d'una
solucio de C1H n/1o, es desenrotlla en forma d'ona,
analoga, en la seva representacio grafica, a la de les
altres proves de sobrecarrega.
6.a Aquesta descarrega - veritablement secrecio
pel ronyo dels hidrogenions en exces a la sang - es un
proces lent, tant en el seu comenc com en el desenrot-
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llament. Fins i tot en aquests casos no passa per sobre
dels limits de 1'acidesa fisiologica.
7.3 Aquesta lentitud de la resposta renal cal atri-
buir-la a l'acci6 directa de l'excitant humoral - els hi-
drogenions - sobre un element no nervi6s , com 1'epi-
teli renal, i la necessitat d'ajustar la seva eliminaci6 a la
d'una quantitat adequada d'aigua.
8.a Tal com era de preveure , la diuresi disminueix
correlativament a l'acidesa real de l'orina.
q.a L'enervaci6 d'un rony6 suprimeix o, en tot cas,
fa molt mes lenta i petita la resposta a 1'acidosi. En
aquest cas , com en la producci6 d'amoniac , es tracta
d'un veritable proces actiu de secrecio.
lo.a Fins en els casos de penetraci6 repentina a la
sang d'una quantitat relativament important d'un alca-
li, com el bicarbonat sodic, 1'acidesa real de 1'orina no
es redueix mai de tal manera que no pugui expressar-se
per nombres sencers, el que confirma la flexihilitat i con-
veniencia de la notaci6 usada en aquest treball i que to
com a unitat de inesura F.
11.5 La disminuci6 de l'acidesa real de 1'orina a
consequencia d'una injecci6 alcalina, es desenrotlla tam-
be en forma d'ona , de curs molt semblant a ambdues
bandes.
12.a Despres de la injecci6 intravenosa de bicarbo-
nat sodic, existiria una relaci6 definida entre el valor de
la reserva alcalina de la sang i el moment en que co-
menca a alcalinitzar -se l'orina.
Laboratorio de Fisiologia.
Facultad de Medicina . Zaragoza.
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